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En los ultimos afios las heridas de las rodillas
se han vuelto comunes porgue las personas
estan haciendo ejercicio mas frecuentemente.

Diagnosticar y tratar estas lesiones puede in-
volucrar una cirugia simple que permite ver el
interior de la articulacion de la rodilla.

Si su médico recomienda una artroscopia de
rodilla, la decisidén de someterse a esta cirugia
también es suya.

Este programa de educacion al paciente le
ayudard a entender los beneficios y los riesgos
de esta cirugia.

Anatomia

La articulaciéon de la rodilla une el fémur al
hueso de la pierna inferior.

Los huesos que forman parte de esta articula-
cion son el fémur, o el hueso de la pierna su-
perior,

la tibia, uno de los huesos de la pierna inferior,

y la rétula, un hueso flotante que da a la rodilla
su forma circular.

Estos huesos son cubiertos por tejidos llama-
dos cartilagos o meniscos. La superficie lisa de
los meniscos permite el movimiento sin dolor
en la articulacion de la rodilla. Los ligamentos
conectan a los huesos y ayudan a establecer
la rodilla.

Sintomas y causas

La artritis o inflamacion de la articulacion causa
gue las superficies lisas se vuelvan asperas.

Las heridas en las rodillas pueden causar el
desgarro del menisco.

Los ligamentos también pueden desgarrarse.

La rétula también se puede volver inestable y
salirse de su alineacion normal.

Cualquiera de estas condiciones puede causar
dolor severo y dificultad para caminar.

Tratamientos alternativos

Los pacientes pueden probar medicamentos
antiinflamatorios, tales como aspirina o ibupro-
feno para aliviar la inflamacion de la rodilla.

La fisioterapia puede ayudar a mantener la ar-
ticulacion lo mas movil posible.

La fisioterapia también puede prevenir mas le-
siones.

El uso del estabilizador de la rodilla también
puede ayudar.
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Las inyecciones de esteroides en la articula-
cion de la rodilla pueden aliviar el dolor y redu-
cir la inflamacion.

Para los pacientes con sobrepeso, perder peso
reduce la presion sobre la rodilla.

Los pacientes pueden perder peso mediante
una dieta baja en grasa.

El ejercicio regular también puede ayudarle a
bajar de peso.

Si el dolor se vuelve debilitante y no se alivia
con los medicamentos ni la fisioterapia, se
puede considerar una artroscopia de rodilla.

Tratamiento quirurgico

La cirugia permite que el cirujano pueda ob-
servar el interior de la articulacion e identificar
el problema exacto.

También permite que el cirujano pueda reparar
los problemas que sean subsanables durante
la cirugia. Por ejemplo, el cirujano puede ex-
traer parte del cartilago que se encuentra suel-
to y que causa el dolor.

Esta operacion se hace mediante unas pocas
incisiones pequefias en el area de la rodilla.

Los “artroscopios” necesarios para ver y traba-
jar dentro de la rodilla se insertan en estas in-

cisiones. Los artroscopios permiten que el mé-
dico inspeccione la articulacion y solucione al-
gunos de los problemas descubiertos durante

la inspeccion.

Al final de la operacion, se suturan las peque-
fias incisiones y en general el paciente vuelve
a su casa el mismo dia.

Riesgos y complicaciones

Este procedimiento es muy seguro. Sin em-
bargo, existen varios riesgos y complicaciones
posibles aunque muy improbables.

Usted necesita saber cuales son las posibles
complicaciones en caso de que ocurran. Al es-
tar informado usted podra ayudarle a su médi-
co a detectar las complicaciones a tiempo. Los
riesgos y complicaciones incluyen aquellos re-
lacionados con la anestesia, con cualquier tipo
de cirugia y con esta cirugia en particular.

Entre los riesgos relacionados con la anestesia
se encuentran ataques cardiacos, derrames
cerebrales, pulmonia y la formacién de coagu-
los en las piernas. Su anestesiélogo le informa-
ra en mas detalle sobre estos riesgos.
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Los coagulos en las piernas también son otro
riesgo relacionado con cualquier cirugia. Estos
usualmente se presentan unos dias después
de la cirugia y causan que la pierna se inflame
y duela mucho.

Estos coagulos pueden desprenderse de las
piernas e ir a los pulmones, donde causaran
falta de aire, dolor en el pecho y posiblemente
la muerte. A veces la falta de aire puede ocu-
rrir sin previo aviso. Por esto es sumamente
importante que usted le haga saber a su médi-
CO si es que cualquiera de estos sintomas ocu-
rre.
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Levantarse de la cama poco después de la ci-
rugia puede ayudar a disminuir los riesgos de
esta complicacion.

Algunos de estos riesgos son parte de cual-
quier tipo de cirugia. Algunos de ellos son:

1. Infeccién profunda o al nivel de la piel

2. Hemorragia, durante o después de la ope-
racion

3. Cicatrices en la piel que pueden ser doloro-
sas 0 de aspecto desagradable

Existen otros riesgos y complicaciones relacio-
nados especificamente con esta cirugia. Estos
son muy raros. Sin embargo, es muy importan-
te conocerlos.

Durante la cirugia pueden lesionarse los 6rga-
nos alrededor de la rodilla, cerca del &rea qui-
rdrgica. Sin embargo, estas lesiones son raras.
También pueden sufrir lesiones las arterias y
las venas que van a la pierna.

Los nervios que se encuentran en las piernas
también pueden sufrir lesiones causando dolor
o disminucién en las sensaciones en las pier-
nas.

Puede que el dolor no se alivie con la opera-
cion. Puede que se empeore aun mas que an-
tes de la cirugia. Sin embargo, esto raramente
sucede.

Después de la cirugia

La mayoria de los pacientes vuelven a sus ca-
sas el mismo dia de la operacion. Usted nece-
sitara mantener su pierna elevada mientras no
esté caminando.

Es posible que también se le coloque un inmo-
vilizador (o rodillera) en la rodilla y que tenga

gue usar una muleta por un periodo corto des-
pués de la operacion.

La fisioterapia puede ser necesaria despueés de
la operacion para rehabilitar su rodilla.

Resumen

Lesiones de la rodilla pueden ocurrir en los
huesos, los ligamentos o en el menisco. Si las
lesiones son severas, una artroscopia puede
ser una alternativa para averiguar qué tipo de
dafio se ha hecho y para reparar ciertas clases
de problemas.

La cirugia artroscopica suele ayudar a dismi-
nuir el dolor y mejorar su calidad de vida.

Esta operacion es muy segura y tiene buenos
resultados. Sin embargo, como usted ha
aprendido, las complicaciones pueden suce-
der. Conocerlas puede ayudarle a detectarlas
en caso de que se presenten.
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